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RESUMEN 
 
Suelos contaminados por parásitos de animales pueden constituir 
riesgo de zoonosis para el ser humano. Es importante determinar la dinámica 
de la transmisión de los huevos embrionados de Toxocara canis. El objetivo 
del presente trabajo fue evaluar el nivel de contaminación de los parques 
recreacionales con huevos de T. canis en el distrito La Esperanza, Trujillo,  
Perú. El estudio fue descriptivo, transversal. En los meses de enero a marzo  
del 2015 fueron evaluados 84 muestras de césped (n = 84) procedentes de 
21 parques recreacionales del distrito  La Esperanza. En cada parque se 
recolectó 4 muestras de 50 g cada una, en cuatro puntos equidistantes 
(cuatro laterales al azar) y a una profundidad de 3 cm. Las muestras se 
conservaron en refrigeración para el análisis parasitológico por 2-3 días. 
Posteriormente las muestras se analizaron empleando el método con 
solución sobresaturada con cloruro de sodio (Willis Modificado) para la 
flotación de los huevos.  
Del estudio  se obtuvo una prevalencia del  28% de parques positivos 
a huevos de Toxocara canis que determina un nivel de contaminación 
moderado en el distrito La Esperanza, Trujillo, Perú. Constituyendo un riesgo 
para la salud pública, debiéndose adoptar las medidas pertinentes de 
prevención y control. 
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ABSTRACT 
Grounds contaminated by animal parasites can constitute zoonosis 
risk for the human being. It is important to determine the dynamics of the 
transmission of embryonated eggs of Toxocara canis. The aim of this study 
was to assess the level of contamination of recreational parks with T. canis 
eggs in La Esperanza district, Trujillo, Peru. The study was descriptive, 
transversal. In the months from January to March 2015, 84 samples of turf (n 
= 84) coming from 21 recreational parks of the district were evaluated in La 
Esperanza. In each park 4 samples of 50 g each one  were collected in four 
equidistant points (four lateral at random) and to a depth of 3 cm. Samples 
were kept in refrigeration for parasitology for 2-3 days. The samples were 
analyzed using the method supersaturated solution with sodium chloride 
(Willis Modified) for flotation of eggs. 
From the study a prevalence of 28% of positive parks to Toxocara 
canis eggs  was obtained that determines a moderate level of contamination 
in La Esperanza district, Trujillo, Peru  Constituting a risk for the public health, 
being due to adopt the pertinent measures of prevention and control. 
I. INTRODUCCIÓN 
 
El perro siempre ha sido y será un componente más de la familia, 
principalmente como animal de compañía. La convivencia entre el perro y el 
hombre, pone al hombre en riesgo de compartir de una serie de 
enfermedades (López y otros, 2005), entre las cuales se encuentran las 
zoonosis parasitarias, siendo los nemátodos ascarídeos los parásitos más 
frecuentes (Schenone, 1987). 
Desde el punto de vista de la salud pública, los perros (con o sin 
propietarios) no solo poseen importancia por la transmisión de la rabia, sino 
también por la contaminación ambiental que producen sus heces, orina y  los 
microorganismos patógenos que transportan en estos desechos orgánicos 
(Fok y otros, 2001). 
El hecho de vivir con perros en viviendas sin espacios suficientes, o en 
hogares con carencia de conocimientos sobre el manejo de las excretas, ha 
generado la irresponsable y peligrosa actitud de los criadores de usar las 
áreas verdes de los parques públicos, como lugares de defecación para los 
perros; consecuentemente, incorporando un factor adicional de polución 
ambiental con implicancias en la salud pública. Tales lugares, por su 
naturaleza, son áreas de esparcimiento preferentemente visitados por niños, 
ayudando así a transmitir  los huevos de Toxocara canis,  afectando la salud 
de la población. Córdoba y otros (2002) nos indican que los efectos nocivos 
que se producen en el ser humano, son conocidos como  larva somática 
migrante cerebral (LMC), ocular (LMO) y visceral (LMV).  
Esto se debe a la profusa contaminación del medio con huevos de 
este parásito, especialmente en áreas públicas y patios de casas particulares 
(Vásquez y otros, 1996). Datos reunidos por Barriga (1988) a nivel mundial 
demuestran que están infectados el 99,4 % de los perros recién nacidos, 
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alrededor del 40 % de los perros o perras menores de 6 meses y el 20 % los 
perros mayores de 6 meses. 
Milano y otros (2002) encontraron una prevalencia de 0.3% de huevos 
de Toxocara spp en las playas de la ciudad de Corrientes en Argentina. Así 
también Córdoba y otros (2002) estudiaron 22 parques en La Plata, Buenos 
Aires y encontraron una prevalencia del 13.2 % de Toxocara canis; 15 de los 
22 parques estudiados estaban contaminados con esta especie. 
En el Perú, en el distrito de Chiclayo, Lambayeque, se reportó 40% de 
prevalencia (Alva y otros, 2000) y en Chincha 47%, (Dávalos, 2000), lugares 
donde seguramente no hay una cultura de desparasitación. Es evidente que 
los mayores dispersores y contaminadores son los cachorros. 
Breña y otros (2011) señalaron un alto grado de contaminación por 
huevos de Toxocara canis entre 29,6% y 62,9% en parques públicos para el 
Perú. El agua, el suelo y los alimentos llegan a tener una significancia 
particular en esta ruta de transmisión medio ambiental. El hombre al ser un 
hospedero accidental, intermedio o final en el ciclo de vida de estos parásitos 
juega un papel importante en la ruta de transmisión. Las personas 
inmunocomprometidas, los niños, los adultos mayores, así como los 
propietarios de mascotas deben tener conocimiento del riesgo potencial de 
adquirir infecciones parasitarias a partir de sus mascotas y de los sitios 
frecuentados por ellos (Robertson, 2000).  
Investigaciones realizadas en los parques públicos de Lima 
Metropolitana reportaron 24% de parques estaban infestados con huevos 
infectivos de Toxocara canis (Rojas y Guerrero, 2002). 
En el distrito de Trujillo se realizó un estudio en parques recreacionales, 
donde se reportó una alta prevalencia (>50%) de huevos de Toxocara canis, 
siendo los parques estudiados: El Recreo y San Andrés (100%); 9 de octubre 
(89%); Buenos Aires (67%); y los parques César Vallejo y Los Laureles 
(60%) respectivamente (Goicochea, 2012). 
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La presencia de huevos de Toxocara canis en áreas públicas constituye 
el riesgo para la salud de la población, ya que existen factores de riesgo en 
el ambiente, como el aumento de la población canina, la alta prevalencia de 
Toxocara canis en perros menores a 6 meses, el hábito de sacar al perro a 
defecar en parques recreacionales, falta de educación sanitaria y el 
deficiente programa de desparasitación, fue motivo para llevar a cabo el 
presente trabajo con el objetivo de evaluar el nivel de contaminación de 
parques recreacionales con huevos de Toxocara canis en el distrito La 
Esperanza, Trujillo, Perú durante los meses de enero a marzo en el presente 
año 2015. 
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II. REVISIÓN BIBLIOGRÁFICA 
 
2.1 Toxocara canis. 
           Es un ascárido que, en estado adulto, vive en el intestino delgado de 
perros, zorras y lobos; el macho mide de 4 a 10 cm por 2 a 2.5 mm de 
diámetro y la hembra 5 a 18 cm de largo por 2.5 a 3 mm de diámetro. 
Presenta tres labios en el extremo anterior, posee alas cervicales o cefálicas 
que le dan aspecto de punta de flecha. En el extremo posterior del macho se 
observan de 20 a 30 papilas pre-anales, cinco post-anales y un 
estrechamiento terminal en forma de apéndice. 
Los huevos son sub-esféricos tienen una cubierta gruesa, finamente 
granulada, se caracterizan por la ornamentación de su cubierta externa, que 
está sembrada de pequeñas depresiones. Miden de 85 a 95 por 75 a 90 
micras (Quiroz, 2005). Son color marrón oscuro, no segmentados y su 
contenido ocupa prácticamente todo el espacio interior. Se eliminan en la 
materia fecal, son muy resistentes a los factores ambientales y en suelos 
húmedos, sombríos y frescos, se vuelven infectantes luego de cuatro 
semanas de haber sido eliminados, manteniéndose viables durante meses 
(Gallego,  2006).  
2.2.  Ciclo biológico 
Una hembra pone hasta 200 000 huevos al día y si se considera que 
un cachorro puede albergar varios cientos de parásitos, puede suponerse 
que el medio en que vive quedará sembrado con millones de huevos 
(Schantz y Glickman, 1983). 
           El perro adquiere la infección al ingerir el huevo en el estado larvario 
larva 2 (L2). Estos se incuban en el intestino delgado, las larvas atraviesan la 
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mucosa intestinal, he invaden la linfa y vasos sanguíneos. La mayoría de 
ellas llega al hígado en un período de 24 a 48 horas. Las larvas pasan luego 
al corazón y pulmones donde sufren su segunda muda. Las que quedan 
alojadas en los pulmones llegan a su período de desarrollo máximo de 3 a 5 
días después de contraída la infección. Algunas larvas pasan a través de los 
bronquiolos a la tráquea y faringe en donde se degluten y pasan al intestino 
donde sufren su tercera y cuarta muda.  Esta migración es conocida como 
hepato-traqueal (Nelson y Couto, 2000; Schantz y Glickman 1983). 
Uno de los aspectos más característicos de la infección por Toxocara 
canis es que esta forma sólo se presenta en cachorros de menos de cinco 
semanas de edad.  En perros mayores, las larvas no llegan a la tráquea sino 
que entran a la circulación sanguínea en los pulmones y se alojan en los 
diferentes órganos donde permanecen por algún tiempo en estado de L2. 
Cuando el hospedero cumple seis meses de edad, casi todas las L2, han 
migrado a los órganos y se pueden encontrar muy pocos parásitos adultos 
en el intestino (Georgi, 1991). 
            En la infección del perro por Toxocara canis es de gran importancia la 
infección prenatal. Cuando una perra adulta se infecta, alberga larvas vivas 
en sus tejidos por meses o incluso años. Cuando queda preñada las larvas 
en su estadío L2, migran a través de la placenta hacia los pulmones del feto, 
donde justo antes del parto mudan a larva 3 (L3). En los cachorros recién 
nacidos las larvas migran de los pulmones al estómago, donde maduran; a 
las tres semanas ya se encuentran huevos en las heces. En la perra puede 
haber una movilización de las larvas hacia las glándulas mamarias y los 
cachorros se infectarán al amamantarse, vía transmamaria o lactógena 
(Quiroz, 2005). 
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            La reactivación o larvemia de la larva 4 (L4) de Toxocara canis ocurre 
por un evidente cambio hormonal que se presenta a medida que se acerca el 
parto (día 42) independientemente de la condiciones climáticas, situación 
que no ocurre con las larvas hipobióticas ligadas a factores ambientales. En 
el comportamiento de las larvas “arrestadas” de Toxocara debe haber otro 
tipo de mecanismo, de naturaleza hormonal: incremento de la prolactina, 
progesterona, 17-beta estradiol, inhibidores de prostaglandinas, etc. Otro 
aspecto que también ocurre en las perras, es que mantienen la capacidad de 
transmisión vertical, a partir de una infección, hasta para las 2 subsiguientes 
gestaciones (Rojas, 2003).  
2.3.  Patogenia y síntomas clínicos  
Las manifestaciones clínicas son variables y dependen de factores 
como el  número de huevos infectantes ingeridos o transmitidos, cantidad de 
larvas migrantes, tejido u órgano afectado, frecuencia de reinfecciones y 
respuesta inmunológica inducida por el hospedero (Overgaauw, 1997).  
            Las larvas localizadas en los tejidos pueden sobrevivir en el hombre 
por 10 años; los síntomas clínicos dependen de lo masiva que sea la 
infección, localización del órgano y la reacción de defensa del paciente 
(Marcynska, 1996).  
            Según Overgaauw (1997) la enfermedad producida por la larva 
migrante visceral (LMV) y  larva migrante ocular (LMO), son más frecuentes 
en niños de 1 a 7 años de edad y afecta con predilección al hígado, pulmón, 
corazón y músculos esqueléticos. Siendo estos más afectados que los 
adultos (20%) y niños (80%).  
            En las helmintiasis tisulares, generalmente están asociadas en la 
mayoría de los casos, con una eosinofilia elevada; el hemograma puede ser 
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normal o presentar eosinofilia con cifras del 20% al 90%, pudiendo 
mantenerse por años, incluso post-tratamiento (Sapunar y Fardella, 1999). 
            En el síndrome de larva migrante visceral (LMV) se observan 
afecciones gastrointestinales (anorexia, vómitos, dolor abdominal y hepatitis), 
pulmonares (tos, asma, disnea y neumonía eosinofílica severa), cardíacas 
(miocarditis e insuficiencia cardiaca.) y cutáneas (eritema, urticaria y 
edema.), acompañándose usualmente con eosinofilia persistente de 
moderada a severa (Sobota, 1988).  
2.4.  Aspectos epidemiológicos  
La enfermedad se asocia generalmente a deficientes condiciones 
ambientales e higiénicas, pues su adquisición esta inevitablemente ligada a 
la contaminación oral con materias fecales de perros y gatos. La desnutrición 
avanzada está íntimamente relacionada, pues es causa de pica en los niños, 
igualmente el síndrome de migración larvaria es prevalente en comunidades 
cuyos niños comen tierra (Restrepo, 2003). 
            Una hembra de Toxocara canis tiene una extraordinaria capacidad 
reproductiva, pueden ovopositar más de  200 000 huevos diariamente; de 
manera que una cachorro mínimamente parasitado puede estar dispersando 
alrededor de 150 000 huevos por defecación; estos huevos pueden 
permanecer infectivos por varios meses según las condiciones 
medioambientales (Glickman y Schantz, 1981).  
La habilidad para la transmisión vertical trasplacentaria y 
transmamaria en la fase calostral, como las principales formas de contagio 
en los perros, es el fenómeno biológico que le permite mostrar una 
elevadísima prevalencia en los cachorros de  90 a 100%. Esta prevalencia se 
va haciendo menor en animales a partir de los 4-5 meses de edad, de 
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manera que en la población adulta la prevalencia fluctúa en alrededor del del 
15% (Alva y otros, 2002).No existe transmisión directa entre niños, siempre 
es a través del suelo contaminado con huevos de T. canis (Marquillas, 2005). 
Los huevos se vuelven infecciosos después de 1-3 semanas y pueden 
sobrevivir durante meses en un ambiente favorable (Nelson y Couto, 2000).  
            Los huevos pueden permanecer viables en el ambiente durante un 
año. A menos de 10 °C no ocurre el desarrollo larval y las larvas mueren a 15 
°C. Varios estudios en suelos de parques, lugares de recreación, areneros y 
otros paseos públicos de distintas regiones del mundo demostraron tasas 
elevadas de contaminación con huevos de Toxocara spp (Rojas y Guerrero, 
2002). 
            Las aves que se alimentan primariamente en el suelo (como 
pichones, palomas, gorriones) pueden ser hospedadores paraténicos, pero 
también pueden llevar los huevos de un lugar a otro en sus patas o en sus 
alas, y ser responsables de depositar huevos en lugares distantes de la 
fuente original (Hoffmeister y otros, 2007). Esto se confirma en un estudio 
donde se describe por primera vez en el Perú la presencia de huevos de 
Toxocara canis  transportados por Musca doméstica (Castillo, 2008).  
            Adicionalmente a los perros y gatos, otros animales, particularmente 
peri domésticos, como ardillas, liebres y otros mamíferos pequeños y 
medianos, pueden jugar un papel importante en la dispersión de los huevos 
embrionados (Rojas, 2003). 
            Las lluvias y el viento, también son una forma de dispersión cuando 
los huevos están presentes en los residuos fecales del perro, (Despommier, 
2003). 
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            Toxocara canis está distribuida en todo el mundo entre perros. Varios 
investigadores sostienen que virtualmente todos los cachorros nacen 
infectados y que menos de 20% de perros adultos eliminan huevos en sus 
heces. Estudios realizados de toxocariosis intestinal en 42 000 perros de 
diferente edad, se encontró una prevalencia de 15.2% (Schantz y Glickman 
1983). 
            La mayor parte de los casos clínicos se han confirmado en países 
industrializados, ya que estos poseen mejores facilidades de diagnóstico, 
pero no hay duda que la enfermedad ocurre con la misma frecuencia o 
mayor en los países en desarrollo. Los pacientes que sufren de invasión 
ocular son quienes más solicitan asistencia médica, pero es posible que por 
cada caso oftálmico haya varios con infecciones larvales en otros órganos, 
tales como corazón, hígado, pulmones y cerebro. (Acha y Szyfres, 1986). 
            Según Sánchez y otros (2004), citados por Polo (2006), demostraron 
en un modelo experimental, la viabilidad de los huevos de T. canis a 
temperatura ambiente. Indicaron que mientras el 5% de los huevos 
mantenían su viabilidad por un periodo de 8 meses a 25°C, cuando se 
preservaban en lodo; el 83% permanecían viables en ese mismo tiempo y 
temperatura cuando se mantenían en la muestra de suelo. 
2.5. Tratamiento y control 
En el perro, el rutinario y estratégico uso de antihelmínticos, 
particularmente en cachorros, parece tener reducida la prevalencia de 
Toxocara canis. La mayoría de los cachorros nacen infectados con T. canis, 
por eso se recomienda tratarlos a partir de las  dos semanas de edad, antes 
que los huevos empiecen a salir con las heces, y repetir a las cuatro, seis y 
ocho semanas para matar a todos los parásitos obtenidos de las diferentes 
vías de infección como la prenatal, láctea e ingestión (Birchard y Sherding, 
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1996). En el caso de perros adultos, en los cuales es menos probable la 
eliminación de vermes, ya que la  mayoría de larvas se encuentra en el tejido 
somático se recomienda ser tratado cada 3 – 6 meses por el resto de su vida 
como hábito de prevención de parasitosis (Urquhart y otros, 2001). 
Como método de prevención es necesario eliminar las deyecciones 
caninas, desarrollando el hábito de recoger las excretas de los parques 
recreacionales por parte de los propietarios, reduciendo así la contaminación 
ambiental con huevos del parásito (Gallego, 2006).  
2.6.  Diagnóstico  
Toxocara canis es un parásito prolífero en la producción de huevos 
por lo que las infecciones intestinales patentes pueden ser diagnosticadas 
con rapidez a través de exámenes coprológicos directo o de flotación. 
Tambien pueden ser diagnosticados mediante un hemograma, observándose 
una Eosinofilia bastante llamativa (Schantz y Glickman, 1983). 
2.7.  La enfermedad en el hombre 
La enfermedad en el ser humano conocida como larva migrante, es una 
zoonosis causada principalmente por T. canis, un nemátodo de caninos que 
accidentalmente infesta al hombre. En éste, los parásitos no llegan a 
progresar hasta el estadío adulto, lo que si ocurre en los hospederos 
definitivos. El hombre adquiere la enfermedad mediante la ingestión de 
huevos larvados de T. canis que se encuentran en el suelo contaminado. El 
huevo, se libera de sus envolturas en el intestino delgado proximal, y penetra 
la mucosa. Posteriormente, las larvas migran hacia el hígado siguiendo la 
circulación portal, continuando por el sistema venoso, penetran en el pulmón 
y en la circulación sistémica. Se distribuyen por todo el organismo, y han sido 
descritas en hígado, pulmones, corazón, cerebro y tejido muscular (Breña y 
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otros, 2011). Maguiña y otros (1989) realizaron un estudio en niños donde 
encontraron larvas de Toxocara canis en diferentes tejidos viscerales. 
Actualmente se reconoce que un gran número de las infecciones por T. canis 
en el humano son asintomáticas. De los cuadros clínicos conocidos destacan 
el síndrome de larva migrante visceral (LMV), y el síndrome de larva migrante 
ocular (LMO).  
            En las infecciones graves, las cerebrales y oculares principalmente, 
no son muy frecuentes, no obstante de haberse comprobado, mediante 
encuestas serológicas, que la presencia de anticuerpos frente a los 
antígenos larvarios alcanza prevalencias del orden del 2 a 4% en algunos de 
los grupos de población infantil estudiados (Gallego, 2006). 
La afección parasitaria en humanos en un principio solo se describían 
las formas visceral y ocular; pero gracias al desarrollo de la técnica de ELISA 
se han reconocido nuevas formas clínicas como la visceral, ocular, nerviosa, 
asmatiforme y encubierta. La forma visceral o sistémica se presenta cuando 
la mayoría de las larvas se alojan en el hígado o los pulmones, que son los 
primeros órganos que atraviesan en su migración. Las manifestaciones 
clínicas dependen del número de larvas y de su ubicación anatómica. Por lo 
general las infecciones son leves y asintomáticas, con excepción de una 
eosinofilia persistente (Acha y Szyfres, 2003).  
La acción patógena de T. canis en el pulmón origina asma bronquial, no 
sólo puede explicarse por el efecto de la migración larvaria, con la 
consecuente necrosis y posterior reacción inflamatoria, sino también debido 
al depósito del material excretor/secretor de T. canis en los tejidos del 
huésped. Esto último, genera una reacción inmunológica que induce 
patología inflamatoria sin la presencia de larvas en el pulmón (Minvielle y 
otros, 1999). 
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En niños pequeños, la enfermedad puede presentarse en una forma 
más grave, con accesos asmáticos, fiebre alta, anorexia, artralgia, mialgia, 
náusea, vómito, hepatomegalia, linfadenopatía y, a veces, urticaria y edema 
angioneurótico. De los 8 enfermos que dieron positivo a Toxocara canis 
revisados por Rugiero y otros (1995), 4 tenían sintomatología cardiaca, 3 
pulmonar y 2 en varios órganos. Los casos cardiacos respondieron solo 
moderadamente al tratamiento, sufrieron descompensaciones frecuentes y 
un paciente murió. La eosinofilia duró hasta 20 años, lo que sugiere la 
viabilidad de las larvas.  
La larva migrante de Toxocara canis se ha reportado en Estados 
Unidos, como la infección zoonótica más común proveniente de animales 
domésticos y se ha estimado que esta infección causa centenares de casos 
de ceguera unilateral y de formas menos permanentes de enfermedad en 
niños cada año (Robertson, 2000). 
En el Perú, se reportaron los primeros 3 casos pediátricos, entre los 
años 1987 y 1989. Los tres pacientes eran menores de 5 años de edad, con 
antecedente de haber ingerido tierra. El primer paciente, presentó 
leucocitosis severa con hipereosinofilia, además de hipergammaglobulinemia 
y gran compromiso del estado general. El segundo paciente, presentó dolor 
abdominal crónico y la biopsia hepática reveló granulomas con abundantes 
eosinófilos. El tercer paciente, tuvo dolor articular crónico de rodilla derecha 
con sinovitis en los dedos de las manos y  pies. Los tres pacientes tuvieron 
títulos en sangre para Toxocara canis en la prueba de ELISA, (CDC de 
Atlanta). La larva migrante ocular se da en niños algo mayores, entre 5 y 10 
años, los que presentan usualmente disminución de la agudeza visual, 
estrabismo, pseudotumor de retina, endoftalmitis o uveítis. Para el 
diagnóstico definitivo de Toxocara canis en el hombre, debe obtenerse la 
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larva en el tejido, lo cual lamentablemente es infrecuente en las muestras de 
tejido de los pacientes con larva migrante (Maguiña y otros, 1989).  
La forma nerviosa ocurre cuando las larvas se localizan en el sistema 
nervioso central. Allí pueden originar meningoencefalitis u otras 
manifestaciones nerviosas. Esta forma parece ser más común de lo que se 
cree. Cuando se excluyeron irritabilidad y trastornos menores de la conducta, 
la cuarta parte de 233 pacientes mostraron síntomas nerviosos, mayormente 
convulsiones y deficiencias motoras; en 15 casos se notificó encefalitis o 
meningitis, a veces mortal (Acha y Szyfres, 2003). 
2.8. Prevalencia   
Estudios realizados en países desarrollados y en vías de desarrollo, en 
zonas urbanas y rurales, documentaron la presencia de huevos de T. canis 
en el 2 al 56% de  las muestras de suelo obtenidas en campos de juegos y 
parques recreativos; por lo que se considera al suelo como principal fuente 
de contaminación (Castillo y otros, 2001). 
Según Martínez y otros (2008), es necesario para que sea posible el 
desarrollo larval y la posterior transmisión al hombre, cuando hay en el 
ambiente determinadas condiciones químicas y biológicas favorables para el 
desarrollo del parasito. La toxocariosis canina tiene distribución en 
Latinoamérica (México, Argentina, Brasil, Chile, Colombia y Perú), con 
prevalencias que varían entre 7 y 53% (Armstrong y otros, 2011). 
En México, Reyes y otros (2006), realizaron un estudio de 
desinfestación de huevos de Toxocara canis del agua mediante radiación 
solar. Inocularon una muestra de agua con huevos de Toxocara spp y la 
expusieron a fotocatálisis, lo cual redujo la viabilidad de los huevos de 
Toxocara spp a un 0% en 6 horas de exposición. 
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Luna y Alonso J. (2004) encontraron un 28,6% de contaminación  en la 
ciudad de Resistencia, Chaco, Argentina. En su estudio señalaron también  
que existen factores que aumentan o disminuyen la carga de huevos de 
Toxocara spp en los suelos, como las condiciones ambientales y el 
comportamiento social de las poblaciones humanas. 
En Chile, Castillo y otros (2000) realizaron estudios sobre parasitosis en 
parques urbanos, detectaron prevalencias de huevos de T. canis desde 12,4 
hasta un 66,7% de los parques evaluados. En nuestro país, estudios 
epidemiológicos realizados en los últimos años en Lima; en los distritos de La 
Punta, Lince, San Juan de Lurigancho y San Martín de Porres, se 
encontraron prevalencias de huevos de Toxocara canis en un rango que va 
desde 25 % hasta un 76,92% en los parques estudiados (Andonayre, 2010).  
En el año 2004, Yactayo obtuvo resultados positivos a huevos de T. 
canis en los parques del distrito de San Martín de Porres con 76,92% y en el 
mismo año Almeida (2004) halló 71% en parques del distrito de Lince.  
En los años 2004 y 2005, por encargo de la División de Salud I (DISA I), 
el laboratorio de la Universidad Mayor de San Marcos, realizó un estudio 
encontrando un porcentaje de entre 25 y 28,75% de parques positivos a 
huevos de T. canis, en los distritos de La Punta y Bellavista (DIRESA-DESA-
Callao, 2009).  
Cajas (1999) obtuvo  29.6% de positividad en los parques públicos del 
Cono Sur. En su estudio demuestra que en zonas de estratos 
socioeconómicos bajos predominan parques en mal estado de conservación. 
Estos parques debido a la sequedad y composición arenosa de sus suelos, 
no evidencian las condiciones adecuadas para el desarrollo de los huevos de 
Toxocara spp. 
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Durante el año 2009, 74% de los parques de la región Lima estaban 
contaminados, con huevos de T. canis. La Dirección General de Salud 
Ambiental (DIGESA) del Ministerio de Salud, tras analizar 86 parques de la 
capital, informó que solo 22 reunían las condiciones de salubridad suficientes 
para que los niños puedan jugar en ellos.  
Recientemente durante el año 2012, se realizó un estudio donde se 
encontró una alta prevalencia (52,08%) de huevos de Toxocara canis en los 
parques recreacionales en el distrito de Trujillo (Goicochea, 2012). 
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III. MATERIALES Y MÉTODOS 
 
3.1. Lugar de ejecución 
 
            El trabajo de investigación se realizó en el distrito La Esperanza, 
provincia de Trujillo, departamento La Libertad; cuenta con una población 
de 151 845 habitantes (INEI, 2007).  
  El distrito se encuentra a una altitud media de 40 metros sobre el 
nivel del mar, tiene una superficie de 1555 km² (INEI, 2007), su clima es 
seco-cálido y su ubicación geográfica es de 6 km al norte del distrito de 
Trujillo en la parte nor-central de la provincia (anexo 1) (Fuente: 
Municipalidad del distrito La Esperanza). 
En la estación de verano (2015) en el distrito La Esperanza se 
presentó a una temperatura promedio  de 27 °C y a una humedad de 
95%; mediciones que fueron tomadas con la ayuda de un 
Termohigrómetro ambiental digital. 
3.2. Determinación de la muestra 
 
Se tomó una muestra de 21 parques porque reunían las 
condiciones favorables para la viabilidad de los huevos del parasito T. 
canis. 
3.3. Criterios de inclusión 
Parques recreacionales que pertenecen al distrito de La Esperanza. 
3.4. Criterios de exclusión 
  Parques recreacionales privados, enrejados, donde está 
prohibida el ingreso de los perros, complejos deportivos y  sector agrícola. 
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3.5. Parámetros cualitativos 
Los parques fueron clasificados en el estudio, según el estado de 
conservación de los mismos. Parques bien conservados a aquellos que 
tenían 100% el área cubierta con césped, como regularmente 
conservados a aquellos que tenían 50% el área cubierta de césped, y 
mal conservados los que tenían muy poco césped. 
 
3.6. Procesamiento de muestras 
Trabajo de campo: 
 Se identificó los parques con ayuda de los mapas obtenidos  en la 
municipalidad La Esperanza, Google maps y el Stret View de google. 
Algunos de los parques identificados en los mapas de la municipalidad, 
solo eran terrenos vacíos. Al identificar los parques se procedió a la 
búsqueda de cada uno y a la identificación según su nombre (Anexo 2) y 
si reunían condiciones favorables para su estudio. Los parques fueron 
clasificados según la cantidad de césped que había en el área. Se 
procedió a observar la cantidad de césped que había en cada uno y se 
clasifico en bien, regular o mal conservado. 
       Las muestras se obtuvieron en los meses de enero a marzo, 
mediante el método del cuadrante (Bonifacio y Todd, 2000) que consistió 
en tirar un cuadrado de 10 x 10 cm por 3 cm de profundidad en un punto 
al azar. La muestra (grass) se delimitó con un cuchillo, luego se extrajo 
con una pala de mano (50 g)  y se colocó en una bolsa de polietileno 
limpia, la cual se selló y rotuló con el número de muestra y el nombre del 
parque respectivo. Se tomaron 4 muestras por parque las que fueron 
transportadas al laboratorio de Microbiología y Parasitología de la 
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facultad de Veterinaria de la Universidad Privada Antenor Orrego. Anexo 
03). 
Trabajo de laboratorio 
            Se usó como método de laboratorio la Técnica de Willis 
modificado (Alonso y otros, 2006; Cazorla y otros 2007; Tiyo y otros, 
2008).   
Las muestras se procesaron de una en una, primero se vertió toda la 
muestra en vasos descartables donde se le agregó agua destilada para 
disolver la muestra con la ayuda de una pipeta de plástico, luego en otro 
vaso descartable, se le colocó una gasa para poder verter el contenido 
del vaso anterior y colar la muestra, de tal manera que no pasen residuos 
grandes. Posteriormente, con la ayuda de una pipeta de plástico se tomó 
parte de la muestra  en un tubo de ensayo  hasta la mitad y  se llevó a la 
centrifuga a 2500 rpm por unos 5 minutos. Después de sacar los tubos 
de la centrifuga se colocaron en la gradilla de manera totalmente vertical, 
se agregó la solución salina saturada hasta el borde del tubo de ensayo y 
se colocó la lámina cubreobjetos en la superficie durante 10 minutos. 
Pasado este tiempo se  puso 1 gota de lugol en una lámina porta objeto y 
se colocó la laminilla con el sobrenadante sobre la gota de lugol.  
Finalmente  se observó al microscopio con objetivos de 10x y 40x 
(Martínez y otros, 1998; Castillo y otros, 2000).  Se consideraron 
positivas las muestras que presentaron al menos un huevo de Toxocara 
canis por campo microscópico (Anexo 4). 
La prevalencia de huevos de Toxocara canis en parques recreacionales 
del distrito La  Esperanza, se clasificó según su porcentaje, de la 
siguiente manera: 
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Baja prevalencia: < 20% 
Moderada prevalencia: 20 – 50% 
Alta prevalencia: > 50% 
(Goicochea, 2012) 
3.7. Procesamiento de datos: 
Para el procesamiento de los datos se utilizó el software Excel 
2010. Se consideró positivas las muestras que presentaron al menos un 
huevo de Toxocara canis. 
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IV. RESULTADOS 
 
En la figura 1 se muestra el porcentaje de contaminación de los parques 
recreacionales con  Toxocara canis, en donde se observa que el 28% son 
positivos.  
 
 
  
Figura 1. Porcentaje de contaminación de los parques recreacionales con 
huevos de Toxocara canis en el distrito La Esperanza, Trujillo, 
Perú, Enero-Marzo, 2015. 
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En la figura 2 se muestra los parques estudiados del distrito La 
Esperanza, según su estado de conservación. Del total de 21 parques 15 
(70%), están en buen estado de conservación; 3 (15%) están en regular 
estado de conservación y 3 (15%) en mal estado de conservación. 
 
 
Figura 2. Estado de conservación de los parques recreacionales 
contaminados con huevos de Toxocara canis en el distrito La 
Esperanza, Trujillo, Perú, Enero-Marzo, 2015. 
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Cuadro 1. En este cuadro se muestran los parques identificados durante la 
investigación y su estado de conservación clasificados en buenos, regulares 
y mal conservados en el distrito La Esperanza, Trujillo, Perú, Enero-Marzo, 
2015. 
 
N° 
 
Nombre de Parques 
 
Estado de conservación 
 
1 Plaza de armas La 
Esperanza 
Bueno 
2 El Triunfo Regular 
3 Sector III – Wichanzao Malo 
4 José Martí Bueno 
5 Lolo Fernández Bueno 
6 Arcoíris Malo 
7 Ramiro Priale Bueno 
8 La Amistad Bueno 
9 Wichanzao Bueno 
10 Villa Militar-Policial Bueno 
11 Mario Vargas Llosa Bueno 
12 Indoamérica Bueno 
13 Nuevo Horizonte Bueno 
14 Manuel Seoane Bueno 
15 Un nuevo Amanecer Regular 
16 TEPRO Bueno 
17 San Martin de Porras Bueno 
18 Bella Vista Bueno 
19 Capricornio Regular 
20 Jerusalén Bueno 
21 Acomimar Malo 
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Cuadro 2. En este cuadro se muestra el estado de conservación de los 
parques recreacionales y el porcentaje de contaminación  con huevos de 
Toxocara canis en el distrito La Esperanza, Trujillo, Perú, Enero-Marzo, 
2015. 
 
 
 
 
 
 
 
 Conservación 
de 
los parques 
Parques positivos a 
huevos 
de Toxocara canis 
Porcentaje de 
Contaminación 
Bien 
Conservados 
15 4 19.00 
Regularmente 
conservados 
3 2 9.00 
Mal 
conservados 
3 0 0.00 
Total 21 6 28.00 
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Cuadro 3. En el siguiente cuadro se muestran identificados los parques 
contaminados con huevos de Toxocara canis y su estado de conservación,  
en el distrito La Esperanza, Trujillo, Perú, Enero-Marzo, 2015. 
 
N° Parques 
Estado de 
conservación 
Presencia de 
Toxocara canis 
1 Plaza de armas La 
Esperanza 
Bueno Positivo 
2 José Martí Bueno Positivo 
3 Wichanzao Bueno Positivo 
4 Manuel Seoane Bueno Positivo 
5 Un nuevo Amanecer Regular Positivo 
6 Capricornio Regular Positivo 
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V. DISCUSIÓN 
En la presente investigación los resultados revelaron que de 21 parques 
estudiados 6 fueron positivos (figura 1), lo que representa el 28% de 
positividad. Al aplicar la prueba estadística de contraste de hipótesis por 
proporción nos dio como resultado que existe una moderada contaminación 
de huevos de Toxocara canis en parques recreacionales. Resultado que 
coincide con lo reportado por Luna y  Alonso J. (2004) quienes  encontraron 
un 28,6% de contaminación  en la ciudad de Resistencia, Chaco, Argentina y 
Cajas (1999),  que obtuvo  29.6% de positividad en los parques públicos del 
Cono Sur y que difiere del resultado de Goicochea (2012) que encontró un 
52% de prevalencia. 
Los resultados obtenidos en este estudio son inferiores a lo reportado por 
Ramírez (2014) quien obtuvo una prevalencia regular (37%)  a Toxocara 
canis en heces diseminadas en parques, lo que nos indicaría que el nivel de 
contaminación podría ser mayor según las condiciones ambientales que se 
presenten,   tal como refiere Matesco y otros (2011), que  factores como la 
estación del año, temperatura, humedad, textura de suelo, precipitación, 
procedimiento técnico usado, tamaño del parque y factores socioculturales 
pueden influir en la presencia y determinación de Toxocara en suelos y 
céspedes.  
El nivel de contaminación de los parques es el resultado de muchos 
factores, entre los que se pueden destacar  las variaciones estacionales en la 
temperatura y la humedad las que  pueden influenciar en  la viabilidad de los 
huevos de Toxocara y se ha indicado que la primavera es la estación más 
favorable para la búsqueda de este helminto tal como indica Tiyo y otros, 
(2008). Según un estudio comparativo de Iannacone (2007-2008) los factores 
ambientales son muy influyentes para la viabilidad del huevo ya que encontró 
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prevalencias mayores en primavera-2007 (85,4%) y  primavera-2008 (82,1%) 
que otoño-2008 (37,8%). 
 
Así también, Zevallos y otros (1998), refieren que el verano y el invierno 
son las estaciones que aportan las más bajas prevalencias de hallazgo de 
huevos, por sus condiciones de alta temperatura y/o exceso de humedad 
respectivamente, hechos que inciden en la destrucción del elemento 
parasitario. 
 
Respecto a  las condiciones de los parques se ve una clara diferencia 
entre los parques bien conservados, regularmente conservados y los mal 
conservados (figura 2), ya que hay mayor cantidad de muestras positivas en 
parques bien conservados que en parques regular y mal conservados (figura 
3). Estos datos concuerdan con Cajas (1999) que demuestra que en zonas 
de estratos socioeconómicos bajos predominan parques en mal estado de 
conservación, debido a la sequedad y  composición arenosa de sus suelos, 
lo que no evidencia las condiciones adecuadas para el desarrollo de los 
huevos de Toxocara spp.  
 
Según  Tiyo y otros, (2008) no hay diferencia entre el suelo y el grass, la 
contaminación debería ser la misma, Sin embargo, Tinoco-García y otros, 
(2007) señalaron que el césped de los parques públicos son áreas preferidas 
por los caninos para defecar en contraste con los que carecen de grass. 
Estos datos corroboran los resultados reportados por otros autores 
trabajando en similares condiciones medioambientales.  
 
Entre otros factores además de los anteriormente mencionados  también 
se encuentra la radiación, ya que ésta afecta a los huevos, ocasionando su 
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destrucción. Según Reyes y otros (2006), en un estudio realizado para la 
desinfección del agua mediante radiación solar, inocularon una muestra de 
agua con huevos de Toxocara spp y la expusieron a fotocatálisis, lo cual 
redujo la viabilidad de los huevos a un 0% en 6 horas de exposición. El 
estudio indicaría que la radiación también es un factor que influye en la 
viabilidad de los huevos de Toxocara canis ya que según el SENAMHI (2015)  
este verano se presentó un nivel de radiación entre 12 – 14, nivel de riesgo 
para la salud de las personas como muy alto. Finalmente los parques que 
dieron positivo en este estudio (Cuadro 2) se encuentran dentro de la 
categoría de bien y regularmente conservados, mientras que no se encontró 
positivo en los mal conservados. Según López  y otros (2005), esto se puede 
traducir, que en una mejor conservación de parques, con tierras húmedas, 
umbrosas, coloidales y compactas, hacen un hábitat adecuado para la 
viabilidad de los huevos del Toxocara canis. La estructura y composición del 
suelo juegan un papel muy importante, sobre todo en aquellos parques bien 
conservados, cuya vegetación mantiene condiciones suficientes de humedad 
y microclimas favorables para el desarrollo de los huevos de T. canis. Dentro 
del grupo de los bien y moderadamente conservados, se encontró 
características comunes como  que constantemente eran regados por 
personal del SEGAT y además al ser parques bien cuidados eran de mayor 
preferencia para la gente y sus mascotas, además también de los perros que 
no tenían dueño. 
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VI. CONCLUSIONES 
 
1. El nivel de contaminación de los parques recreacionales con huevos de 
Toxocara canis en el distrito La Esperanza, Trujillo, Perú, 2015, fue 
moderado (28%). 
2. Los parques recreacionales estudiados fueron 21, de los cuales 15 se 
encontraban en buen estado de conservación, 3 en regular estado de 
conservación, y 3 en mal estado de conservación. 
3. Los parques recreacionales contaminados con huevos de Toxocara canis,  
en el distrito La Esperanza, Trujillo, Perú, 2015, son Plaza de Armas La 
Esperanza, José Martí, Wichanzao,  Manuel Seoane, Un nuevo Amanecer y 
Capricornio. 
4. Los parques recreacionales bien conservados en el distrito La Esperanza, 
Trujillo, Perú, 2015, tienen una mayor proporción de contaminación con 
huevos de Toxocara canis  (19%)  que los parques que se encuentran en 
regular (9%) o en mal estado de conservación (0%).  
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VII. RECOMENDACIONES 
 
La prevención de la contaminación del ambiente con huevos de 
Toxocara canis se podría lograr mediante un adecuado control antiparasitario 
en las mascotas; siendo el Médico Veterinario el profesional idóneo para 
informar y llevar a cabo este control. 
Fomentar programas de educación en salud a la población, sobretodo en  
tenencia responsable y bienestar en animales de compañía, sensibilizando y 
creando conciencia sobre la disposición final de las excretas. 
Fomentar a las municipalidades a incluir un botadero de basura con la 
imagen de un perrito en cada parque, para que la gente se sensibilice al 
hecho de botar las heces de sus mascotas cuando los sacan a pasear. 
Realizar un muestreo de los parques que están en buenas condiciones 
en la temporada de invierno, para hacer una comparación del nivel de 
contaminación en épocas donde el clima es más favorable para  la viabilidad 
de los huevos de Toxocara canis y evaluar la diferencia entre estaciones. 
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Anexo 2. Identificación de los parques estudiados 
N° Nombre de los parques que reúnen condiciones favorables para 
su estudio 
 
1 Plaza de armas La Esperanza 
2 El Triunfo 
3 Sector III – Wichanzao 
4 José Martí 
5 Lolo Fernández 
6 Arcoíris 
7 Ramiro Priale 
8 La Amistad 
9 Wichanzao 
10 Villa Militar-Policial 
11 Mario Vargas Llosa 
12 Indoamérica 
13 Nuevo Horizonte 
14 Manuel Seoane 
15 Un nuevo Amanecer 
16 TEPRO 
17 San Martin de Porras 
18 Bella Vista 
19 Capricornio 
20 Jerusalén 
21 Acomimar 
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Anexo 3. Contraste de hipótesis 
Prueba de Hipótesis para la proporción 
 
HIPOTESIS 
H0:   El nivel de contaminación de los parques recreacionales con huevos Toxocara canis en 
el distrito La Esperanza, Trujillo, Perú, Enero-Marzo, 2015 es moderada. 
H1:   El nivel de contaminación de los parques recreacionales con huevos de Toxocara canis 
en el distrito La Esperanza, Trujillo, Perú, Enero-Marzo, 2015 no es moderada 
Por tanto 
H0: p  =  p0  
H1: p  ≠  p0 
       
 
Dónde:  
n =  21  parques 
p0 =       0,28 
q0=     0,72  
ṗ = 0,35  
Zesp = 0,71443451 
 
Es decir: 
   
Zteo = 1,95996398 Zesp ≤  Zteo 
Se acepta la H0 
 
 
  
Por tanto el nivel de contaminación de los parques recreacionales con 
huevos de Toxocara canis en el distrito La Esperanza es moderada 
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Anexo 4. Trabajo de campo. Toma de muestras en los parques 
 
 
 
Materiales para la toma de muestras de campo. 
 
Lanzamiento al azar del cuadrado de madera. 
52 
 
 
Toma de muestra de césped. 
 
 
 
 
Toma de muestra del césped. 
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Toma de muestra de cesped. 
 
Rotulado de la muestra. Con el nombre del parque. 
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Anexo 5. Visualización de un huevo de Toxocara canis encontrado durante 
el estudio. 
 
